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/ Introduccion

\anemia.

La enfermedad por reflujo gastroesofagico (ERGE) se produce por la exposicion del acido del
estomago sobre la mucosa esofagica. La pirosis y regurgitacion son los sintomas tipicos y la anemia
ferropenica es un sinftoma mas raro. Pese a ello, la ERGE debe incluirse en el diagndstico de esta
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Descripcion sucinta del caso

Varon de 48 anos que acude a control anual de obesidad, hipertension
arterial y dislipemia.

Analitica. hemoglobina 12,5 g/l, eritrocitos 4,05 10e12/l, hematocrito
37%, VCM 77 fl, HCM 25,6 pg/l, ferritina 11,4 p/l, resto normal.
Exploracion: Auscultacion y exploracion abdominal normales. Sin tos,
expectoracion, epigastralgia ni pirosis, solo a veces regurgitacion. No
sindrome toxico. Habito y deposiciones normales. Dado que la anemia
microcitica ferropenica detectada no existia antes se solicito:
Exploraciones complementarias: rx torax: densidad retrocardiaca
con aire en su interior; sangre oculta en heces: negativa; colonoscopia:
normal y fibrogastroscopia: esofago normal con liquido abundante por
reflujo gastroesofagico, gran hernia hiatal de 40 cm. con ulceras de
Cameron, resto normal.

Evolucion: Se inicio hierro oral, pantoprazol 40 mg/dia y se derivo a
cirugia por el tamano de la hernia hiatal, el gran reflujo gastroesofagico
y la anemia.

/ Palabras clave \
Gastroesophageal Reflux
Hernia, Hiatal
Esophageal Diseases/diagnosis
\ pPphag g /
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/ Estrategia practica de actuacion \

La ERGE se manifiesta con sintomas, con lesiones de mucosa
esofagica o con ambas. La pirosis y regurgitacion son los sintomas
tipicos. Otros mas raros son dolor toracico, disfagia, vomito
persistente, hemorragia digestiva, anemia ferropénica, pérdida de
peso o tumoracion epigastrica palpable. En nuestro caso a pesar de
que la anemia ferropenica era minima, su inexistencia previa nos hizo
Iniciar su diagnostico. Aunque la clinica digestiva era poco expresiva
(no pirosis y solo a veces regurgitacion tras comida copiosa) se
realizaron exploraciones digestivas que detectaron la ERGE. Lo mas

frecuente es que se llegue al diagnostico a partir de clinica digestiva y
no de una anemia ferropenica.

/ Bibliografia \

-Vaki N, van Zanten SU, Kahrilas P, Dent J, Jones R. The Montreal
definition and classification of gastro-oesophageal reflux disease: a
global evidence consensues. Am J Gastroenterol 2006;101: 1900-20.
-Gordon C, Kang JY, Neidl PJ, Maxwell JD. The role of the hiatus hernia
in gastro-oesophageal reflux disease. Aliment Pharmacol Ther.
2004;20:719-32.

-Fox M, Forgacs |. G. Gastro-oesophageal reflux disease BMJ.

2006;332:88-93 J




